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En los primeros años de vida el hombre se desarrolla gradualmente, por ello la nutrición 
es la base fundamental para que este proceso sea de forma completa. Y es así que el 
estado nutricional es vital para el niño al ser primordial para su crecimiento y desarrollo. 
Por ello en esta investigación se buscó determinar el estado nutricional de niños de la 
Institución Educativa Inicial No 663 Los Pinos - Barranca 2020. Esta investigación es 
de enfoque cuantitativo, de tipo descriptivo y diseño no experimental; el estudio estuvo 
constituido por 104 niños(as) de 3, 4 y 5 años de edad de la Institución mencionada. En 
el procesamiento de datos se utilizó el programa informático SPSS versión 22. Los 
resultados fueron: de 104 niños evaluados, 73.1% tienen estado nutricional normal, 
20.2% sobrepeso, 4.8% desnutrición leve y 1.9% obesidad. En conclusión: la mayoría 
de niños tiene estado nutricional normal, pero preocupa el porcentaje de sobrepeso que 
conlleva a problemas de salud, siendo necesario el seguimiento y monitoreo de la 
enfermera a través del Control de Crecimiento y Desarrollo (CRED) donde realice una 
valoración antropométrica precisa evitando errores.  
 













In the first years of life, man develops gradually, so nutrition is the fundamental basis 
for this process to be complete. And so the nutritional status is vital for the child as it is 
essential for its growth and development. For this reason, this research sought to 
determine the nutritional status of children of the Initial Educational Institution No 663 
Los Pinos - Barranca 2020. This research is quantitative, descriptive and non-
experimental design; The study consisted of 104 children of 3, 4 and 5 years of age from 
the mentioned Institution. The data processing software SPSS version 22 was used. The 
results were: of 104 children evaluated, 73.1% have normal nutritional status, 20.2% are 
overweight, 4.8% are mildly malnourished and 1.9% are obese. In conclusion: the 
majority of children have a normal nutritional status, but the percentage of overweight 
that leads to health problems is of concern, being necessary the follow-up and 
monitoring of the nurse through the Growth and Development Control (CRED) where 
they perform an anthropometric assessment Accurate avoiding mistakes. 
 














IV. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA 
   4.1. Situación del problema 
El estado nutricional en el infante es un tema de interés mundial en la salud pública 
y objeto de investigaciones; sobre todo en las edades de 3 a 5 años donde los niños 
solo aceptan una cantidad mínima de comidas y se niegan a consumir ciertos 
alimentos, por lo cual al no llevar una buena alimentación de acuerdo a sus 
necesidades nutricionales son propensos a sufrir alteraciones por exceso o déficit 
como desnutrición, obesidad, sobrepeso. Según la OMS1 la mayoría de las personas 
mueren más por obesidad y sobrepeso que por la insuficiencia ponderal; 41 
millones de infantes < de 5 años en el 2016 padecían sobrepeso o presentaban 
obesidad y existía aproximadamente 340 millones dentro de ellos infantes y 
adolescentes con obesidad o sobrepeso. 
 
Del mismo modo, la Organización Mundial de la Salud2 (OMS) expresa que 52 
millones infantes < de 5 años tienen un adelgazamiento patológico y más o menos 
17 millones sufren adelgazamiento peligroso, 155 millones presentan atraso que 
compromete su crecimiento y así por otro lado 41 millones están con sobrepeso o 
son obesos. Asimismo, cerca del 45% de las muertes que se relacionan con la 
desnutrición son de menores de 5 años. Mayormente se presentan en los países de 
mediano y bajo ingreso, a la misma vez en esos países se sigue incrementando la 
tasa de sobrepeso y obesidad en los infantes. Por consiguiente, las secuelas en su 
desarrollo y los daños en el aspecto socioeconómico de la malnutrición son graves 
y prolongadas, tanto para el individuo como para su entorno.  
 
Asimismo, los resultados obtenidos mediante el Instituto Nacional de Estadística e 
Informática3 (INEI), en 2018 perjudicó la desnutrición crónica al 12,2% de los 




año y asimismo en 5,3 puntos porcentuales en los 5 últimos años; se ha reducido en 
16 regiones del Perú la desnutrición crónica: primordialmente Loreto, Pasco, Ica.  
 
Por otro lado, en la investigación de Grados4, su estudio fue descriptivo transversal, 
donde tuvo como finalidad indicar el estado nutricional de los infantes < de 5 años 
que acuden a CRED en el centro de salud de San Martin de Porres (SMP), en sus 
resultados nos reporta que 7 (3.5%) tuvieron ganancia inadecuada, 10 (5%) tuvieron 
sobrepeso y sólo 1 (0.5%) presentó obesidad. 
 
También en la investigación Contreras5, donde tuvo un estudio descriptivo 
explicativo transversal correlacional, donde buscó determinar el estado nutricional 
de los niños del 1er grado de la I.E. Luis Fabio Xammar Jurado de Huaura, en sus 
resultados refiere que de 28 niños evaluados: 26 de ellos presentaron estado 
nutricional normal y dos casos de desnutrición leve en el sexo femenino. 
 
En la investigación de Carbajal6, que fue de tipo descriptivo transversal, donde tuvo 
como finalidad precisar el estado nutricional de infantes < de 5 años que acuden a 
la I.E.I. Los Incas No 148 Cusco, donde tuvo como resultado que tienen estado 
nutricional normal 97% de infantes evaluados. 
 
Y en la investigación de Roque7, en su estudio descriptivo de corte transversal, 
donde tuvo como propósito indicar el patrón alimenticio que caracteriza el estado 
nutricional de los estudiantes de la I.E.I. No  547 Huaral, tuvo como resultado que 
de los niños evaluados hubo mayor porcentaje de estado nutricional normal 
(66.7%). 
 
De la misma forma en la Provincia de Barranca, particularmente en la Unidad de 
Estadística e Informática del Hospital Barranca-Cajatambo se encontró los datos de 




Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabólicas: 17,997 niños(as) entre las 
edades de 0 a 11 años, del cual 9214 son de género masculino y 8783 de género 
femenino8, estos datos nos muestran la realidad que se observó durante nuestras 
prácticas pre-profesionales que se realizaron en algunas Instituciones Educativas en 
las cuales se veía infantes con problemas nutricionales ya sea por deficit o exceso, 
motivo por el cual nos causó interés a investigar esta importante problemática en 
los niños. 
 
Frente a lo expuesto sabemos que el estado nutricional es un aspecto importante en 
la salud de los infantes, por consiguiente, su exceso como su déficit podría afectar 
el adecuado crecimiento y desarrollo. Los infantes que presenten alteraciones en su 
estado nutricional podrían presentar problemas nutricionales, los cuales necesitaran 
tratamiento y esto conllevaría a destinar parte del presupuesto de la canasta mensual 
familiar para solucionar estos problemas. Por ello como profesionales de enfermería 
encargados del cuidado del niño creemos que es necesario la intervención de los 
actores sociales (Ministerio de Salud, Programas focalizados, Municipios) con la 
finalidad de fomentar actividades preventivas promocionales con ello se evitaría 




     4.2. Formulación del problema 
¿Cuál es el estado nutricional de niños de la Institución Educativa Inicial No 663 
Los Pinos - Barranca 2020? 






Esta investigación se enfocó en determinar el estado nutricional de los niños, ya que este 
tema siempre ha cumplido un papel importante en la salud de los infantes y aún más en 
la actualidad; la evaluación del estado nutricional es una de las funciones del profesional 
de enfermería, pues tiene como finalidad detectar problemas de salud en relación al 
estado nutricional y así prevenir fututas enfermedades que afecten la salud y el correcto 
desarrollo y crecimiento del infante. 
 
La realización de este estudio se justifica por: 
Es de interés social: Los resultados de la investigación son útiles para la salud y 
educación puesto que nos muestra cual es el estado nutricional en el que se encuentran 
nuestros niños y así a la vez tomar acciones con el fin de tener niños que rindan 
satisfactoriamente en sus estudios y a la vez que tengan un buen estado nutricional.  
 
Asimismo en el aspecto económico: se ve dañado al evidenciar un porcentaje de niños 
con un mal estado nutricional puesto que ello conlleva a tener niños con diversas 
enfermedades: anemia, desnutrición, sobrepeso y obesidad; lo cual genera un gasto 
económico para sus padres al tener que adquirir un tratamiento nutricional y a la vez 
genera un gasto para el estado al tener niños con bajo rendimiento académico que los 
lleva a repetir el año y así ello causa hacinamiento en las aulas, lo cual conlleva a 
disponer de más materiales (carpetas, sillas y otros). 
 
En el aspecto científico: los resultados obtenidos sirven como nuevos antecedentes y a 
través de ello pueden surgir nuevos estudios que favorezcan a la población en general y 
que mediante la problemática planteada se pueda detectar en que se está fallando en las 
atenciones del sector salud, para que de tal manera se pueda tener niños sanos a nivel 




De interés ambiental: ayudará a sensibilizar a los padres de familia sobre la importancia 
del estado nutricional y ello evitará el consumo de alimentos procesados o comidas 
rápidas que alteran el estado nutricional del niño, que en su mayoría estos productos se 

























VI. ANTECEDENTES Y/O ESTADO DEL ARTE 
          6.1. Internacionales: 
  Guamialamá9, et al., hizo una investigación en 2020 en Ecuador, donde su objetivo 
fue valorar el estado nutricional de infantes < de 5 años. Su investigación es 
descriptivo transversal, su población fue de 609 niños. Tuvieron como resultado 
que existió desnutrición: crónica 15.8%, global 4.6% y aguda 2.0%; con sobrepeso 
4.3% y de obesidad 1.2%. 
 
  Alejandro10, et al., realizaron una investigación en el 2019 en Ecuador, donde 
tuvieron como finalidad evaluar el estado nutricional en infantes del Centro de 
Educación inicial. Su estudio es descriptivo transversal, no experimental, su 
población fue de 104 niños. Obtuvieron los siguientes resultados que presentaron 
bajo peso 9.61%, 79.92% peso normal, 11.53% sobrepeso y 1.92% obesidad. 
 
  Estupiñan11, realizó un estudio en el 2019 en Ecuador, donde tuvo como finalidad 
estudiar los determinantes que influyen en el estado nutricional de los infantes de 
3-5 años. Su estudio es descriptivo y cuantitativo, su población fue de 80 niños y 
niñas. Su resultado fue que en la edad de 3 años los niños presentan 9% de 
desnutrición al igual que un alto porcentaje de bajo peso (45%) y caso contrario con 
las niñas que no evidencian desnutrición y su bajo peso es menor (25%). En la edad 
de 4 años no se evidencia desnutrición, se ve que en bajo peso estuvieron con datos 
similares (41% a 40%), por otro lado, se evidencia un 6% de sobrepeso en niñas. 
En el caso de la edad de 5 años, hubo un 11% en niñas y 6% en niños donde la 
diferencia se evidencia en sobrepeso, en donde un 23% presenta esta alteración a 





  Solano12, hizo un estudio en el 2018 en Ecuador, donde tuvo como finalidad 
establecer si hay asociación entre hábitos alimenticios y la presencia de 
enfermedades alimenticias más frecuentes en niños con estado nutricional en edad 
preescolar. Su investigación es cuantitativo transversal, de tipo correlacional donde 
su población estuvo conformada entre la edad de 3 a 6 años con un total de 64 niños. 
Tuvo como resultado que de los niños el 79% tienen estado nutricional idóneo en 
relación con su edad.  
  
  Ghisays13, et al., realizaron una investigación en 2018 en Colombia, donde su 
finalidad fue valorar los índices antropométricos asociados con el estado nutricional 
en infantes < de 5 años. Su estudio es cuantitativa, descriptiva transversal. Su 
población fue 140 niñas y niños. Tuvieron como resultado que el 59% de niñas 
están en riesgo de desnutrición global y en los niños el 43% tiene riesgo de 
desnutrición global. 
 
               6.2. Nacionales: 
              Albornoz14, et al., realizaron una investigación en 2018 en Lima, donde su objetivo 
fue determinar si hay asociación entre hábitos alimenticios y estado nutricional en 
infantes de 1 a 3 años. Su investigación fue cuantitativo, correlacional, transversal 
y su población la conformó 118 participantes. Tuvieron como resultado que en 
relación al indicador P/E dejó como resultado normal un 88%, con sobrepeso un 
11% y con bajo peso 1%. 
              
              Yarleque15, realizó una investigación en 2018 en Lima, donde su finalidad fue 
indicar si existe asociación entre las prácticas alimentarias de la madre y el estado 
nutricional en infantes de 3 a 5 años. Su estudio fue cuantitativo, aplicativo - 
correlacional, transversal. Su población fue integrada por 55 participantes. Tuvo 
como resultado referente al estado nutricional que en los infantes de 3 a 5 años 
tienen un estado nutricional normal según el indicador P/T en 67.3 %, en cambio 




              Quispe16, realizó un estudio en el 2018 en Cajamarca, donde su finalidad fue 
determinar el estado nutricional de niños < de 5 años. Su estudio fue descriptivo-
transversal. Su población estuvo conformada por 52 niños. Obtuvo como resultado: 
que el 77.5% tienen un estado nutricional normal, sobrepeso 14.8% y desnutrición 
aguda 7.7%. 
 
              Quispe17, realizó un estudio en el año 2016 en Cusco, donde su finalidad de 
investigación fue determinar el estado nutricional de los niños. Su investigación es 
descriptivo, de corte transversal, donde participaron 79 niños. Obtuvieron como 
resultado que con el indicador P/T se encuentra dentro de los valores normales en 
un 78.5%, en el indicador T/E tienen normal el 83.4% y tienen un normal P/E un 
73.2%; en relación con el IMC salieron normal un 72.3%. 
 
              Valencia18, et al., realizaron un estudio en el 2016 en Cusco, donde su finalidad fue 
determinar el estado nutricional de infantes de 3 a 5 años. Su investigación es 
descriptivo transversal, donde participaron 130 niños. Obtuvieron como resultado 
que en las edades de 3 a 4 años el 10% presentó desnutrición global y el 7.5% se 
encuentra con sobrepeso y en la edad de 5 años el 6% presenta obesidad y 6.6% 
presenta delgadez. 
 
              Arrunátegui19, realizó un estudio en el 2016 en Ancash, donde su objetivo fue 
evaluar el estado nutricional de infantes < de 5 años. Su investigación fue 
descriptivo transversal, donde participaron 178 niños. Obtuvo como resultado que 
de los niños estudiados hubo un alto índice de desnutrición moderada o grave.       
 
                 6.3. Bases teóricas: 
 A. Estado nutricional 
Nutrición: Es la ingesta de nutrientes en relación con los requerimientos 




Estado Nutricional: Es el producto de la relación entre el gasto de energía, 
nutrientes esenciales y necesidades, asimismo es resultado de condiciones 
biológicos, físicos, genéticos, aspectos psico-socio-económicos, ambientales y 
culturales. Ello da cabida a que la ingestión de nutrientes sea insuficiente o 
excesiva21. 
 
A.1. Evaluación del estado nutricional 
  Se evalúa a través de indicadores antropométricos, los más empleados son: 
                              - El peso: Indica la medición de la masa corporal de la persona22. 
                              - La talla: Es la medición de la estatura del individuo, de forma cefalo-
caudal22. 
  Según la Norma Técnica de Salud para el Control del Crecimiento y 
Desarrollo de la niña y el niño menor de cinco años - 2017, se puede 
evidenciar mediante aspectos como: 
  - Peso para la edad (P/E): Refleja la masa corporal alcanzada en relación con 
la edad cronológica. Es un índice compuesto, influenciado por la estatura 
y el peso relativo. 
- Talla para la edad (T/E): Revela el crecimiento que se ha logrado en 
relación con la edad y su déficit, asimismo con problemas para la salud a 
largo plazo. 
- Peso para la talla (P/T): Manifiesta el peso relativo para una talla y a su 
vez define la expectativa de la masa corporal, indistintamente a la edad de 
la persona. Un peso para la talla bajo indica desnutrición y uno alto indica 
obesidad y sobrepeso23. 
 
                   A.2. Según la Norma Técnica de Salud para el Control del Crecimiento y 
Desarrollo de la niña y el niño menor de cinco años - 2017: la 




         La clasificación nutricional es: 
Bajo peso o desnutrición global: se obtiene de acuerdo al indicador P/E 
cuando el punto se ubica por debajo de -2 Desviación Estándar (DS). 
Desnutrición aguda: se obtiene de acuerdo al indicador P/T cuando el 
punto se ubica por debajo de -2 DS. 
Talla baja o desnutrición crónica: se obtiene de acuerdo al indicador T/E 
cuando el punto se ubica por debajo de -2 DS. 
Sobrepeso: se obtiene de acuerdo al indicador P/E cuando el punto se ubica 
por encima de +2 DS. 
Obesidad: se obtiene de acuerdo al indicador P/T cuando el punto se ubica 
por encima +3 DS. Se deriva al especialista a partir de los 3 años23. 
  Tabla 1 Clasificación del estado nutricional en niñas y niños de 29 días a 
menores de 5 años 
Puntos de corte DS Peso para la Edad Peso para la Talla Talla para la Edad 
>+3  Obesidad Muy alto 
> +2 Sobrepeso Sobrepeso Alto 
+ 2 a – 2 Normal Normal Normal 
< - 2 a – 3 Bajo peso Desnutrición aguda Talla baja 
< - 3 Bajo peso severo Desnutrición severa Talla baja severa 
                         Fuente: Norma técnica de salud para el control de crecimiento y desarrollo de la niña y el niño 
menor de cinco años. 2017.  
 
Tabla 2   Medianas de peso y talla en la población mayor de 2 años según 
sexo. Perú; 2013-2014 
Edad(años) Varón Mujer 
Peso(Kg) Talla(cm) Peso(kg) Talla(cm) 
3 14.5 95.9 14.1 94.4 
4 16.6 102.4 16.1 101.3 
5 18.8 109.4 17.7 107.0 





          A.3. Desnutrición según Jhohn e. Morley:    
Se deduce que la desnutrición es una falta primaria de calorías o proteínas.  
La malnutrición es una inestabilidad entre los nutrientes que requiere y 
dispone el organismo. Por consiguiente, abarca tanto la desnutrición, como 
la sobrealimentación. 
Desnutrición proteinoenergética:  
Es una severa escasez de proteínas y calorías que se da cuando no hay 
consumo apropiado en un extenso tiempo. 
La desnutrición proteico-energética tiene dos tipos: 
- Marasmo: Es una ausencia importante de proteínas y calorías que suele 
presentarse en lactantes y niños de edad temprana. Su característica: 
produce disminución de peso, músculo y grasa y provoca deshidratación. 
La lactancia mayormente evita el marasmo. 
- Kwashiorkor: Es una deficiencia importante de proteínas en mayor 
cantidad que las calorías. Se da con menor regularidad que el marasmo, 
ya que por el nacimiento de un segundo hijo se le quita la lactancia al 
primogénito. 
           Causas de desnutrición pueden ser:  
- Personas sin ingreso de alimentos. 
- La influencia de los fármacos que interfieren en el metabolismo de los 
nutrientes. 
- Un considerable requerimiento de calorías24. 
 
                 A.4. Tipos de desnutrición infantil de acuerdo a UNICEF  
A través de la observación directa se define el índice de desnutrición, el cual 
nos deja identificar niños muy delgados y mediante el peso, la talla y 
sabiendo la edad del infante se compara con estándares de referencia. 




- Pequeño para su edad. 
                 - Poco peso para su altura 
                   - Para su edad pesa menos. 
Estas formas mencionadas están relacionadas con alguna carencia 
específica. La talla nos manifiesta un déficit nutricional durante un 
prolongado tiempo, asimismo el peso al ser un indicador nos expresa 
carencias agudas. De ahí se presentan los diferentes tipos de desnutrición. 
Desnutrición crónica: 
Se evidencia la desnutrición crónica cuando el infante presenta retraso en 
su crecimiento. Se mide comparando la estatura con el estándar normal 
para la edad. 
Desnutrición aguda moderada: 
Se manifiesta cuando el infante pesa menos de lo normal en relación con 
su estatura. 
Desnutrición aguda grave o severa: 
El infante presenta un peso muy debajo del estándar normal para su talla25. 
 
             A.5. Obesidad y sobrepeso según MINSA:   
Se define como un almacenamiento abundante o exagerado de grasa el cual 
podría ser dañino para la salud. Los mecanismos para evitar son comer sano 
y hacer ejercicio. 
En relación a infantes, se considera la edad para poder indicar la obesidad y 
el sobrepeso. 
Tamizaje en infantes < de 5 años: 
El sobrepeso es el P/T con + de 2 desviaciones por encima de la mediana 




La obesidad es el P/T con + de 3 desviaciones por encima de la mediana 
establecida en los patrones de crecimiento de la OMS. 
Causa de Sobrepeso y Obesidad: 
                El motivo primordial es la inestabilidad energética entre calorías ingeridas 
y gastadas. 
Ocurrió en el mundo: 
-Exceso en la ingesta de alimentos de alta proporción calórica y una 
disminución en el entrenamiento físico a consecuencia del sedentarismo 
en la población. 
-Los cambios sociales traen como consecuencia los cambios en las 
prácticas alimenticias y la falta de ejercicio, asociadas a la carencia de 
apoyo en los sectores: salud y educación. 
       Consecuencias del sobrepeso y obesidad 
Los infantes que padecen obesidad presentan dificultad para respirar, 
hipertensión, enfermedades cardiovasculares, efectos psicológicos y 
riesgo de fracturas. 
Formas de reducción del sobrepeso y obesidad 
En lo personal: 
-Limitar la ingesta energética.  
-Aumentar el consumo de frutas y verduras. 
-Realizar actividad física diariamente. 
La responsabilidad individual solo puede tener efecto si las personas llevan 
un estilo saludable. 
La industria alimentaria debe cumplir un papel importante en la promoción 
de dietas saludables: 
-Disminuyendo el contenido de grasa, azúcar y sal de los alimentos. 




-Restringiendo la comercialización de alimentos con un contenido alto   en 
azúcar, sal y grasas26. 
 
                                         A.6. Factores que favorecen a un correcto estado nutricional: 
     - Educar a las familias, que tengan como miembros a niños y jóvenes para 
que soliciten comidas saludables:  
Cuando hay variedad de productos nutritivos, accesibles a la población, 
ellos tienen mayor opción en cuanto a la alimentación de sus hijos.  
- Fomentar a los abastecedores de productos alimenticios a realizar acciones 
en beneficio de los infantes:  
Los abastecedores de productos alimenticios cumplen un rol importante ya 
que ellos responden a la demanda e interés de la población, lo cual ellos 
deben ofrecer y garantizar productos en buen estado, accesibles que 
beneficien al niño. 
- Establecer entornos nutritivos para los infantes: 
Son aquellos lugares en donde se relacionan cómodamente con el plan 
alimentario los infantes con sus tutores. 
- Movilizar planes de ayuda a fin de ampliar el impacto en favor de los 
infantes en materia de nutrición:  
Además de los planes nutricionales, es necesario mover otros 4 métodos 
importantes a fin de ofrecer asistencia de nutrición, perfeccionar las praxis 
de nutrición y alcanzar éxito a gran escala. Debe existir buena 
coordinación entre el sistema de salud, saneamiento, protección social y 
educación. 
- Reunir información y evidencias precisas habitualmente con el fin de 
dirigir acciones y realizar seguimiento de los avances: 
La carencia de información no les permite a los gobiernos contestar con 
acciones y programas competentes. Se requiere información exacta para 




exigir información a las partes interesadas. Los métodos de datos deben 
ser bien recibidos, con el fin de desarrollar un ambiente transparente y una 
cultura de intercambio de información27. 
 
      6.4. Teoría de enfermería por Virginia Henderson   
         El presente trabajo de investigación se sustenta en la teoría de Virginia 
Henderson28, quien considera dentro de las 14 necesidades, la necesidad de comer 
y beber adecuadamente, ella indica que toda persona necesita de nutrientes para 
lograr su bienestar físico para su supervivencia. 
         El estado nutricional es un tema de interés de salud pública, sobretodo el sobrepeso 
y obesidad, siendo los niños más propensos a padecer estos problemas 
nutricionales. Contrastando con la necesidad de comer y beber adecuadamente 
que se encuentra dentro de las 14 necesidades de Virginia Henderson, esta 
necesidad nos precisa que los padres deben conocer el tipo de alimentación según 
las necesidades nutricionales en el caso del niño de 3 a 5 años donde se debe tener 
en cuenta la edad, sexo, peso, las cantidades y horarios de comida tanto en casa y 
en el colegio para así obtener un buen estado nutricional en los niños. 
         El estudiante de nivel inicial es aquella persona que por primera vez ingresa a un 
centro de estudio a la edad de 3 a 5 años, donde experimenta cambios en su vida 
cotidiana y presenta necesidades fundamentales que se relacionan entre sí según 
su requerimiento. Asimismo, el niño cuando asiste al colegio percibe un entorno 
diferente al que tiene en su hogar, con hábitos diferentes a lo que él estaba 
adaptado y es ahí donde adquiere nuevos hábitos que observa en sus compañeros, 
al igual que nuevos horarios de alimentación establecidos por el colegio y esto 
perjudica su alimentación en casa y por ello los padres son más flexibles en cuento 
a la alimentación y les brindan alimentos que no son nutritivos, perjudicando su 
estado nutricional. 
Por esta razón podemos decir que la necesidad de comer y beber adecuadamente 
es importante en los niños porque si no se les brinda una correcta alimentación de 
acuerdo a su requerimiento nutricional esto afectaría su estado nutricional, lo cual 




VII. HIPÓTESIS Y VARIABLES DE ESTUDIO 
      7.1. Hipótesis 
         Se trata de una investigación descriptiva univariable, por el cual no se considera 
hipótesis. 
 
        7.2. Variables de estudio 
             Variable: Estado Nutricional  
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Peso / Edad 
Refleja la masa corporal 
alcanzada en relación 
con la edad cronológica. 
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 8.1. Objetivo General 
Determinar el estado nutricional de niños de la Institución Educativa Inicial No 
663 Los Pinos - Barranca 2020. 
 
 8.2. Objetivos Específicos 
Identificar el estado nutricional según el sexo de los niños de la Institución 
Educativa Inicial No 663 Los Pinos – Barranca 2020. 
Evaluar el estado nutricional según la edad de los niños de la Institución Educativa 


















          9.1. Tipo de estudio 
Es de enfoque cuantitativo porque se recogió y analizó datos numéricos en la 
variable, en base a la medición numérica y se empleó el análisis estadístico29. 
Es de tipo básica porque buscó crear nuevos conocimientos o modificó los 
existentes, pero sin contrastarlos con ningún aspecto práctico29. 
Diseño de investigación: no experimental porque no se manipuló la variable según 
Sampieri30 
Investigación descriptiva: Según Sampieri30 el estudio descriptivo permitió 
detallar situaciones y eventos, es decir cómo se manifestó determinado fenómeno 
y buscó especificar propiedades importantes de personas, grupos y comunidades 
o cualquier otro fenómeno que sea sometido a análisis. Y en nuestra tesis se 
describió el estado nutricional de los niños mediante la medición del peso y la 
talla. 
 
        9.2. Población y muestra: 
Población:  
Los niños(as) de la Institución Educativa Inicial No 663 Los Pinos, que son un 
total de 104.  
Muestra:  
Nuestra muestra estuvo conformada por los 104 niños(as) de 3, 4 y 5 años, que 








      9.3. Criterio de inclusión:  
Niños que se encontraron en las edades: 
- 3 años de quienes sus padres firmaron el consentimiento informado para su 
participación en el presente trabajo de investigación. 
- 4 años de quienes sus padres firmaron el consentimiento informado para su 
participación en el presente trabajo de investigación. 
- 5 años de quienes sus padres firmaron el consentimiento informado para su 
participación en el presente trabajo de investigación. 
 
 9.4. Criterio de exclusión:  
- Niños menores de 3 años (niños libres) 
- Niños mayores de 5 años 
 
    9.5. Técnicas e instrumentos para la recolección de datos: 
              Técnicas:  
La técnica utilizada fue el trabajo en campo en relación a la medida de peso (kg) 
y talla en (cm), con las Curvas de Crecimiento de Valoración Antropométrica, 
establecidas por el Ministerio de Salud del Perú. 
 
          Instrumentos:  
Los instrumentos que se utilizaron fueron la evaluación nutricional a través de 
los indicadores antropométricos (peso/talla/edad) de acuerdo a la NORMA 
TÉCNICA DE SALUD PARA EL CONTROL DEL CRECIMIENTO Y 
DESARROLLO DE LA NIÑA Y EL NIÑO MENOR DE CINCO AÑOS - 2017 
con Resolución Ministerial No 537-2017/MINSA23. Para lo cual se utilizó un 
cuadro de registro para la variable, el cual fue validado por especialistas en el 






                    9.6. Procedimientos: 
         Se tuvo en consideración las siguientes etapas: 
-Se realizó la documentación necesaria por las autoras de la tesis para solicitar 
el permiso en el proceso de recolección de datos de la Institución Educativa 
Inicial No 663 Los Pinos – Barranca. 
-Se coordinó con la Directora de la Institución y las docentes de cada aula para 
la reunión con los padres y se explicó las actividades a realizar con los niños. 
-En la reunión con los apoderados de los niños se les informó sobre la 
investigación y así se pudo obtener el permiso mediante el consentimiento 
informado. 
-Se realizó la medición de peso y talla a cargo de las autoras de la tesis en cada 
niño de acuerdo a la NORMA TÉCNICA DE SALUD PARA EL CONTROL 
DEL CRECIMIENTO Y DESARROLLO DE LA NIÑA Y EL NIÑO MENOR 
DE CINCO AÑOS - 2017 con Resolución Ministerial No 537-2017/MINSA y 
del mismo modo se registró en el cuadro de registro para el estado nutricional 
el cual fue validado (Anexo 11). 
 
 9.7. Análisis de datos: SPSS versión 22 
  Para realizar el estudio se procedió al trámite administrativo por medio de un 
oficio hacia la directora de la Institución Educativa Inicial No 663 Los Pinos y así 
nos concedieron el permiso para la aplicación del instrumento. Luego se coordinó 
las fechas para ejecutar la tesis, considerando una duración promedio de 15 
minutos por cada niño para aplicar el instrumento. 
Terminada la recolección de datos se procesó la tabulación y codificación de datos 
de los resultados para el estudio estadístico el cual fue realizado por un estadístico 
especialista en el sector Salud. Una vez que se tiene las tablas y los gráficos 
estadísticos se realizó el análisis, interpretación y discusión de los resultados que 






Para el procesamiento de los datos se usó los programas informáticos de 
tratamientos de datos como el SPSS versión 22 con un valor p o de significancia 
























X. CONSIDERACIONES ÉTICAS 
Esta investigación fue aprobada mediante resolución No 002-2020-UNAB el 03 de 
Enero del 2020. 
A todos los apoderados de los participantes se les proporcionó el consentimiento 
informado con el fin de autorizar la participación de su hijo(a) en el estudio de 
investigación (Anexo 4). 
La presente investigación respetó los principios éticos de Belmont: respeto a las 
personas, beneficencia y justicia. 
Respeto a las personas: En esta investigación se respetó la autonomía y libre decisión 
de participar o no en la investigación, dándole a conocer los objetivos y beneficios de la 
investigación. 
Beneficencia: No existió ningún riesgo y daño a la integridad física y mental de los 
infantes 
Justicia: Se trató con igualdad y sin distinción alguna a todos los infantes voluntarios 













XI. RESULTADOS Y DISCUSIÓN 
     Resultados: 
Tabla N° 1: Estado nutricional de niños de la Institución Educativa Inicial N° 663 Los 
Pinos - Barranca 2020 
 
ESTADO NUTRICIONAL N° % 
DESNUTRICION LEVE 5 4.8% 
NORMAL 76 73.1% 










  Fuente: Cuadro de registro para el estado nutricional aplicado por las tesistas – enero 2020 
 
Del total de niños evaluados, se observó que 76 niños (73.1%) presentaron un estado 
nutricional normal, 21 niños (20.2%) presentaron sobrepeso, 5 niños (4.8%) 




Tabla N° 2: Estado nutricional según sexo de niños de la Institución Educativa Inicial 






N° % N° % 
DESNUTRICION LEVE 2 4.0% 3 5.5% 
NORMAL 36 72.0% 40 74.1 % 
















   Fuente: Cuadro de registro para el estado nutricional aplicado por las tesistas – enero 2020 
 
Del total de niños evaluados, se observó que 36 (72.0%) niños de sexo masculino 
presentaron estado nutricional normal, 10 (20.0%) presentaron sobrepeso, 2 (4.0%) 
presentaron desnutrición leve y 2 (4.0%) presentaron obesidad; mientras que en los 
niños de sexo femenino 40 (74.1%) presentaron estado nutricional normal, 11 (20.4%) 
presentaron sobrepeso, 3 (5.5%) presentaron desnutrición leve y ningún niño de sexo 











       Tabla N° 3: Estado nutricional según edad de niños de la Institución Educativa Inicial 





3 AÑOS 4 AÑOS 5 AÑOS 
N° % N° % N° % 
DESNUTRICION 
LEVE 
1 4.2% 1 4.0% 3 5.5% 
NORMAL 17 70.8% 20 80.0% 39 70.9% 






















             Fuente: Cuadro de registro para el estado nutricional aplicado por las tesistas – enero 2020 
 
Del total de niños evaluados, se observó que 17 niños (70.8%), 20 niños (80.0%) y 39 
niños (70.9%) de 3, 4 y 5 años respectivamente presentaron un estado nutricional 
normal; 5 niños (20.8%), 3 niños (12.0%), 13 niños (23.6%) de 3, 4 y 5 años 
presentaron sobrepeso; 1 niño (4.2%), 1 niño (4.0%) y 3 niños (5.5%) de 3, 4 y 5 años 
presentaron desnutrición leve; mientras que solamente en niños de 3 años 1 niño 














   Discusión: 
El estado nutricional se basa en la relación de la ingesta y el proceso fisiológico tras 
el paso de nutrientes al organismo de un individuo. Por ello la evaluación nutricional 
tiene como propósito identificar situaciones nutricionales que pueden presentar 
alteraciones donde indiquen una deficiencia o un exceso23. 
 
Con nuestros resultados que se evidencian en la tabla No 1 se observó que de los 104 
niños que equivale el 100% de la población estudiada: 76 niños que corresponde el 
73.1% tienen un estado nutricional normal, 21 niños que corresponde el 20.2% 
presentaron sobrepeso, 5 niños que corresponde el 4.8% presentaron desnutrición 
leve y 2 niños que corresponde al 1.9% tuvieron obesidad. Estos resultados son 
similares a Quispe10 donde su población de estudio fue 52 niños, nos manifiesta que 
el 77.5% tienen un estado nutricional normal, sobrepeso 14.8% y desnutrición aguda 
7.7%.  
 
Con los resultados obtenidos de los niños de la Institución Educativa Inicial No 663 
Los Pinos- Barranca 2020, donde la mayoría de la población evaluada presentó un 
estado nutricional normal dentro de los estándares de evaluación de la NORMA 
TÉCNICA DE SALUD PARA EL CONTROL DEL CRECIMIENTO Y 
DESARROLLO DE LA NIÑA Y EL NIÑO MENOR DE CINCO AÑOS - 2017 con 
Resolución Ministerial No 537-2017/MINSA, dichos resultados nos refleja que los 
niños al tener un buen estado nutricional serían más activos en sus actividades físicas 
y tendrían un buen sistema inmunológico que los protegerá de posibles enfermedades 
a futuro32; también se pudo evidenciar con bastante preocupación la presencia de 
malnutrición generando en el futuro diversos problemas de salud tales como 
enfermedades cardiovasculares, hipertensión, efectos psicológicos33; los cuales no le 
permitirán al infante desarrollarse con normalidad y así afectarlo emocionalmente al 
no poder realizar actividades de esfuerzo físico que realizan los demás infantes de su 
edad. Asimismo, haciendo énfasis a la necesidad de comer y beber adecuadamente 
que está dentro de las 14 necesidades de Virginia Henderson28 podemos decir que 




necesidad, al tener un porcentaje significativo de malnutrición en los niños evaluados 
ya que no cumplieron con el requerimiento nutricional de acuerdo a su edad. 
 
En la tabla No 2 sobre el estado nutricional según sexo de niños de la Institución 
Educativa Inicial N° 663 Los Pinos- Barranca 2020 se observó que: 36 (72.0%) de 
niños de sexo masculino presentaron estado nutricional normal, 10 (20.0%) 
presentaron sobrepeso, 2(4.0%) presentaron desnutrición leve y 2 (4.0%)  
presentaron obesidad; mientras que en los niños de sexo femenino 40 (74.1%) 
presentaron estado nutricional normal, 11 (20.4%) presentaron sobrepeso, 3 (5.5%) 
presentaron desnutrición leve y ningún niño de sexo femenino presentó obesidad. 
Podemos comparar estos resultados con Estupiñan7 donde su población fue de 80 
niños y niñas, en la edad de 3 años los niños presentan 9% de desnutrición al igual 
que un alto porcentaje de bajo peso (45%) y caso contrario con las niñas que no 
evidencian desnutrición y su bajo peso es menor (25%). En la edad de 4 años no se 
evidencia desnutrición, se ve que en bajo peso estuvieron con datos similares (41% 
a 40%), por otro lado, se evidencia un 6% de sobrepeso en niñas. En el caso de la 
edad de 5 años, hubo un 11% en niñas y 6% en niños donde la diferencia se evidencia 
en sobrepeso, en donde un 23% presenta esta alteración a comparación de un 5% en 
niñas. 
 
Con los resultados obtenidos se pudo deducir que de los niños evaluados los del sexo 
femenino presentaron un estado nutricional adecuado en mayor porcentaje, pero a la 
vez existe un porcentaje significativo de desnutrición leve y sobrepeso que son 
mayores en comparación al de niños de sexo masculino y la diferencia es que los 
niños de sexo masculino si presentaron porcentaje de obesidad; ciertas diferencias 
son el resultado entre la relación de los factores ambientales y genéticos que como 
consecuencia nos da diferencias por género25, los varones son más altos, fuertes y 
pesados con movimientos corporales amplios en comparación a las niñas que tienen 





En la tabla No 3 estado nutricional según edad de niños de la Institución Educativa 
Inicial N° 663 Los Pinos - Barranca 2020 se observó que: 17 niños (70.8%), 20 niños 
(80.0%) y 39 niños (70.9%) de 3, 4 y 5 años respectivamente presentaron un estado 
nutricional normal; 5 niños (20.8%), 3 niños (12.0%), 13 niños (23.6%) de 3, 4 y 5 
años presentaron sobrepeso; 1 niño (4.2%), 1 niño (4.0%) y 3 niños (5.5%) de 3, 4 y 
5 años presentaron desnutrición leve; mientras que solamente en niños de 3 años 1 
niño (4.2%) y 4 años 1 niño (4.0%) padecieron de obesidad. Estos resultados 
obtenidos son parecidos a Yarleque12 donde su población estuvo integrada por 55 
participantes, nos manifiesta que en los infantes de 3 a 5 años tienen un estado 
nutricional normal según el indicador P/T en 67.3%, en cambio presentan sobrepeso 
21.8% y obesidad el 10.9%. 
 
Analizando nuestros resultados podemos decir que de los niños evaluados los de 5 
años presentaron un estado nutricional normal en mayor cantidad, pero a la vez 
presentan un porcentaje considerable de sobrepeso lo cual se evidencia con bastante 
preocupación al igual que los resultados de niños de 3 y 4 años que se da una pequeña 
incidencia de obesidad, pues son propensos a seguir siendo obesos en el futuro y a la 
vez mayor posibilidad de presentar enfermedades cardiovasculares y diabetes35. Los 
niños de 3 y 4 años por su edad son más caprichosos en cuanto a sus alimentos por 
lo tanto dependen más del cuidado de sus padres a la hora de comer y cuando ingresan 
al colegio para ellos es un cambio total donde van adquiriendo nuevos hábitos en 
cuanto a su horario y tipo de alimentación, mientras que los de 5 años son más 
accesibles a la hora de alimentarlos y no suelen rechazar lo que se les brinda, por lo 
que los niños a esta edad deben realizar al menos 60 minutos de actividad física y 








XII. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 
  Conclusiones: 
     Una vez finalizado el estudio se llegó a las siguientes conclusiones: 
- Del total de niños evaluados: 76 niños (73.1%) presentaron un estado nutricional 
normal, 21 niños (20.2%) sobrepeso, 5 niños (4.8%) con desnutrición leve y 2 niños 
(1.9%) presentaron obesidad. No obstante, la preocupación es por la cantidad de 
niños que aún no presentan un estado nutricional normal y que aún presentan una 
alta incidencia de sobrepeso, obesidad y desnutrición.  
 
- En relación a la evaluación por sexo se obtuvo como resultado: que 40 (74.1%) de 
los niños de sexo femenino presentaron un estado nutricional normal y 36 (72.0%) 
de los niños de sexo masculino presentaron un estado nutricional normal; mientras 
que 2 (4.0%) de los niños de sexo masculino presentaron obesidad y ningún caso 
de niños de sexo femenino tuvieron obesidad. 
 
- Respecto a la evaluación por edades: 17 niños (70.8%), 20 niños (80.0%) y 39 niños 
(70.9%) de 3, 4 y 5 años respectivamente presentaron un estado nutricional normal; 
mientras que solamente niños de 3 años 1 niño (4.2%) y 4 años 1 niño (4.0%) 
padecieron de obesidad. 
 
  Recomendaciones: 
     - Los infantes que presenten un estado nutricional inadecuado, son más propensos a 
sufrir problemas de salud tales como: desnutrición, sobrepeso y obesidad que 
impedirán su adecuado crecimiento y desarrollo en el niño(a). Y para ello como 
profesionales de la salud se trabajará en conjunto con las Instituciones educativas 
para brindar la asesoría necesaria a los padres de familia y así puedan estar educados 
de modo que puedan elaborar una lonchera saludable y así las tiendas internas de la 




alimentos nutritivos que se ofrecerán a los niños y así poder tener niños(as) con un 
adecuado estado nutricional. Por ello si no se adoptan medidas para obtener un buen 
estado nutricional, se podría tener niños con alteraciones en el estado nutricional y 
ello afectaría su desarrollo.   
 
- A la directora, docentes y auxiliares de la Institución Educativa Inicial evaluada que 
sigan realizando de manera adecuada y con calidad las loncheras nutritivas en 
beneficio de la salud de los niños y así puedan realizar un seguimiento de cómo se 
encuentra el estado nutricional de ellos en coordinación con algún Centro o Puesto 
de Salud de su jurisdicción. 
 
- A los padres de familia o apoderados que sigan informándose sobre cómo brindar 
una alimentación saludable y así brinden comidas saludables a sus niños y de esta 
manera tener niños sanos. 
 
- A las autoridades de la Universidad que sigan realizando más proyectos con similitud, 
para el bienestar de los niños de la Provincia de Barranca, donde se realice 
intervenciones en proyección social que conlleven a un estado nutricional adecuado, 
mediante un trabajo conjunto entre las escuelas profesionales que integran la 
Universidad. 
 
- A la directora de la escuela profesional de enfermería que a través de las diferentes 
asignaturas siga orientando y mejorando las sesiones educativas que conlleven a una 
nutrición saludable. 
 
  Limitaciones: 
- Inconveniente en la ejecución del instrumento por la culminación de clases. 
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   Anexo 1 
SEXO DE NIÑOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA INICIAL N°663 LOS 
PINOS - BARRANCA 2020 
SEXO N° % 










              Fuente: Cuadro de registro para el estado nutricional aplicado por las tesistas – enero 2020 
Del total de niños evaluados, se observó que 54 (51.9%) niños son de sexo 
femenino y 50 (48.1%) niños son de sexo masculino. 
   Anexo 2 
EDAD DE NIÑOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA INICIAL N° 663 LOS 
PINOS - BARRANCA 2020 
EDAD N° % 
3 AÑOS 24 23.1% 










                      Fuente: Cuadro de registro para el estado nutricional aplicado por las tesistas – enero 2020 
Del total de niños evaluados, se observó que 55 niños (52.9%) tienen 5 años; 25 







   Anexo 3 
Solicita: Autorización para realizar investigación científica. 
SEÑORA 
…………………………………………………………………………………… 
DIRECTORA DE LA I.E ………………………………………………………… 
Nosotras, Poma Rosales Milagros y Tapia Ortiz Kimberlit; identificadas con 75518524 
-71138765 (DNI), con residencia en Barranca, siendo responsables del proyecto, ante 
usted expongo respetuosamente lo siguiente: 
Siendo bachilleres de la Universidad Nacional de Barranca, solicito a Ud. el permiso 
para ejecutar un proyecto de tesis en su Institución sobre ‘‘ESTADO NUTRICIONAL 
DE NIÑOS DE LA INSTITUCION EDUCATIVA INICIAL N0663 LOS PINOS - 
BARRANCA 2020’’ para obtener el título profesional de Licenciadas en enfermería por 
lo cual realizaremos un proyecto de investigación. Durante el período entre el mes de 
…………. hasta el ………… del 2020 para lo cual presento toda la documentación 
correspondiente. 











        Anexo 4 
CONSENTIMIENTO INFORMADO 
 
Proyecto: “ESTADO NUTRICIONAL DE NIÑOS DE LA INSTITUCION 
EDUCATIVA INICIAL N0663 LOS PINOS - BARRANCA 2020’’ 
INVESTIGADORAS RESPONSABLE: 
Poma Rosales Milagros,  
Tapia Ortiz Kimberlit;  
UNIVERSIDAD NACIONAL DE BARRANCA 
Estimado señor y señora: 
Deseamos invitarlos a que su menor hijo(a) sea participe voluntariamente en el 
estudio titulado: “ESTADO NUTRICIONAL DE NIÑOS DE LA INSTITUCION 
EDUCATIVA INICIAL N0663 LOS PINOS - BARRANCA 2020’’ para lo cual se 
le solicita su consentimiento. 
El presente documento, que se le entregará contiene la información adecuada para 
que usted pueda evaluar libremente si desea que su menor hijo(a) participe en el 
proyecto de tesis. Del mismo modo se le hará lectura a usted y se le pide que escuche 
cuidadosamente y haga todas las interrogantes que crea necesario antes de tomar una 
decisión. 
¿Qué es el estado nutricional? 
Es el producto de la relación entre el gasto de energía, nutrientes esenciales y 
necesidades, asimismo es resultado de condiciones biológicos, físicos, genéticos, 
aspectos psico-socio-económicos, ambientales y culturales. Ello da cabida a que 
la ingestión de nutrientes sea insuficiente o excesiva. 
     ¿Cómo se realizará el estudio y cómo será su participación? 




-Se le realizara la evaluación nutricional midiendo su talla y pesándolos para 
realizar la evaluación de índice masa corporal. 
-Finalmente, se realizará reuniones y sesiones tanto con ustedes como con sus 
menores hijos(as) para darle a conocer los resultados que sean obtenido en el 
estudio y las medidas y hábitos de higiene y la alimentación adecuada que 
deben tener en casa. 
Posibles riesgos de su participación: 
-La evaluación nutricional no representa riesgo alguno en su menor hijo(a). 
     Este estudio fue revisado y aprobado por el Comité evaluador de la Universidad 
Nacional de Barranca de la Escuela Profesional de Enfermería y así se garantiza 
la protección de los derechos y seguridad suyos y de su menor hijo(a). 
Por ello acepto voluntariamente la participación de mi menor hijo(a) en el 
proyecto de tesis mencionado. 
 
NOMBRE DEL ALUMNO(A): 
  ___________________________________________________________ 
  NOMBRE DEL PADRE O APODERADO 
  ___________________________________________________________  
 
 
  FIRMA ______________________                               DNI___________________ 
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        Anexo 11      
                      CUADRO DE REGISTRO PARA EL ESTADO NUTRICIONAL 
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